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I.1  LATAR BELAKANG 
Salah satu prioritas pembangunan kesehatan adalah peningkatan akses dan 
kualitas kesehatan. Untuk mencapai sasaran tersebut, kebijakan pembangunan 
kesehatan terutama diarahkan pada : (1) peningkatan jumlah, jaringan dan kualitas 
puskesmas; (2) peningkatan kualitas dan kuantitas tenaga kesehatan; (3) 
pengembangan sistem jaminan kesehatan terutama bagi penduduk miskin; (4) 
peningkatan sosialisasi kesehatan lingkungan dan pola hidup sehat; (5) peningkatan 
pendidikan kesehatan pada masyarakat sejak usia dini; serta (6) pemerataan dan 
peningkatan kualitas fasilitas kesehatan dasar. 
Puskesmas merupakan unit pelaksana teknis dari Dinas Kesehatan 
kabupaten/kota yang berada di wilayah kecamatan untuk melaksanakan tugas-tugas 
operasional pembangunan kesehatan. Jumlah Puskesmas di Provinsi Jawa Timur 
tahun 2009 sebanyak 948 unit, terdiri dari 450 puskesmas perawatan dan 498 
puskesmas non perawatan yang tersebar di 662 kecamatan. Ratio puskesmas dengan 
jumlah penduduk pada tahun 2009 sebesar 1:39.816. Pada tahun 2010 jumlah 
Puskesmas 946 unit, terdiri dari 396 puskesmas perawatan dan 540 puskesmas non 
perawatan; rasio jumlah Puskesmas dengan jumlah penduduk sebesar 1:39.616 
(jumlah penduduk Provinsi Jawa Timur 37.476.757 jiwa). Untuk dapat melayani 
masyarakat dengan baik idealnya 1 Puskesmas melayani 30.000 penduduk. 
Penduduk Jatim yang sudah hampir mencapai 38 juta orang seharusnya memiliki 
Puskesmas sebanyak 1.247 buah. Puskesmas yang memiliki rawat inap baru 
mencapai 40%. Jumlah tenaga medis yang berada di puskesmas pada tahun 2010, 
terdapat 1.812 tenaga medis (dokter dan dokter gigi), 5.193 perawat, 7.509 bidan, 95 
apoteker, dan 490 asisten apoteker. Tidak semua puskesmas memiliki dokter dan 
apoteker. 
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Kesenjangan kebutuhan tenaga medis ini, terutama jumlah apoteker dan 
penyebarannya, bertentangan dengan Undang-undang 36 Tahun 2009 pasal 98 ayat 
2 yang menyebutkan “Setiap orang yang tidak memiliki keahlian dan kewenangan 
dilarang mengadakan, menyimpan, mengolah, mempromosikan, dan mengedarkan 
obat dan bahan yang berkhasiat obat”; dan ayat 3 “Ketentuan mengenai pengadaan, 
penyimpanan, pengolahan, promosi, pengedaran sediaan farmasi dan alat kesehatan 
harus memenuhi standar mutu pelayanan farmasi yang ditetapkan dengan Peraturan 
Pemerintah” dan Peraturan Pemerintah Republik Indonesia No. 51 Tahun 2009 
tentang Pekerjaan Kefarmasian. Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia 
Nomor 71 Tahun 2013 tentang Pelayanan Kesehatan pada Jaminan Kesehatan 
Nasional pasal 3 ayat 2 menyebutkan bahwa pelayanan kesehatan komprehensif 
termasuk pelayanan kefarmasian sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-
undangan; pelayanan kefarmasian dilaksanakan oleh apoteker yang memiliki Surat 
Ijin Praktik Apoteker (SIPA). Pedoman Pelayanan Kefarmasian di Puskesmas tahun 
2006 menyebutkan Pelayanan kefarmasian meliputi pengelolaan sumber daya 
(SDM, sarana prasarana, sediaan farmasi dan perbekalan kesehatan serta 
administrasi) dan pelayanan farmasi klinik (penerimaan resep, peracikan obat, 
penyerahan obat, informasi obat dan pencatatan/penyimpanan resep) serta 
monitoring dan evaluasi. 
 
I.2  RUMUSAN MASALAH 
Bagaimanakah deskripsi sebaran dan pelayanan kefarmasian yang diberikan 
olah apoteker di unit pelayanan kesehatan Puskesmas di Provinsi Jawa Timur? 
 
I.3 MANFAAT PENELITIAN 
Bagi Peneliti: 
Memberi masukan tentang jumlah apoteker yang melaksanakan pelayanan 
kefarmasian di puskesmas dan persentase pelaksanaan pelayanan informasi obat 
oleh apoteker di puskesmas  
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Bagi Ilmu Pengetahuan: 
Memberi masukan terkait kesenjangan jumlah lulusan apoteker dan distribusinya di 
institusi pelayanan kesehatan, khususnya puskesmas 
 
Bagi Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur: 
Memberi masukan tentang distribusi sebaran apoteker di Puskesmas sehingga dapat 
menjadi pertimbangan dalam menetapkan target dan strategi pencapaian indikator 
kinerja pelayanan kefarmasian di puskesmas, yaitu persentase puskesmas perawatan 
yang melaksanakan pelayanan kefarmasian sesuai standar.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
